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Assalamu’alaikum Warahmatullohi Wabarokatuh 
     Alhamdulillah puji syukur kehadirat Allah SWT., Tuhan semesta alam, Yang 
Maha Pengasih lagi Maha Penyayang, Yang Maha Pemberi semua nikmat, 
kebaikan, dan kekuatan selama proses pelaksanaan, Yang Maha Menyimpan 
rahasia hikmah di balik semua peristiwa, Yang Maha Memudahkan, dan atas 
karunia-Nya penulisan tugas akhir ini dapat selesai dengan baik. Sholawat serta 
salam tak lupa kita haturkan kepada Nabiyullah, Nabi akhir zaman, Rasulullah 
Muhammad SAW., beserta keluarganya, para sahabatnya, dan orang-orang yang 
mengikutinya hingga hari kiamat, semoga kita semua mendapat syafa’atnya di 
akhirat kelak.  
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pihak yang telah membantu dan membimbing saya selama menempuh pendidikan 
dan juga selama menyelesaikan tugas ini, khususnya saya tujukan kepada : 
1. dr. Irma Suswati, M.Kes, selaku Dekan Fakultas Kedokteran Universitas 
Muhammadiyah Malang yang telah memberi kesempatan kepada penulis 
untuk melakukan penelitian tugas akhir saya, serta atas ilmu dan 
bimbingannya selama di Fakultas Kedokteran UMM. 
 v 
 
2. dr. Moch. Ma’roef, Sp.OG, selaku Pembantu Dekan I Fakultas Kedokteran 
UMM dan sebagai penguji tugas akhir ini, atas kesediaan waktu dan 
penyampaian ilmu yang sangat bermanfaat. 
3. dr. Rahayu, Sp.S, selaku Pembantu Dekan II Fakultas Kedokteran UMM 
yang memberikan kepercayaan kepada penulis untuk menyusun tugas 
akhir ini. 
4. dr. Iwan Sys Indrawanto, Sp.KJ., selaku Pembantu Dekan III yang 
memberikan kepercayaan kepada penulis untuk menyusun tugas akhir ini. 
5. dr. Yuliono Trika Nur Hasan, Sp.M, selaku pembimbing 1 tugas akhir ini, 
atas kesabaran, kebaikan hati, serta bimbingan dan penyampaian ilmu 
yang sangat bermanfaat selama penulisan tugas akhir ini. 
6. dr. Mochammad Aleq Sander, M.Kes., Sp.B., FinaCS, selaku pembimbing 
2, atas kesabaran, kebaikan hati, serta kesediaan dalam meluangkan waktu 
dalam membimbing juga menyampaikan ilmu yang sangat bermanfaat 
hingga saya dapat menyelesaikan penelitian ini dengan baik. 
     Akhir kata, saya harap tugas akhir ini dapat menjadi sumbangan ilmu kepada 
masyarakat luas. Karya tulis ini masih jauh dari kesempurnaan. Dengan kerendahan 
hati penulis mohon maaf yang sebesar-besarnya dan mengharapkan saran dan kritik 
yang membangun. Semoga karya tulis ini dapat menambah wawasan dan 
bermanfaat bagi semua pihak. 
Wassalamualaikum Warahmatullahi Wabarakatuh 
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